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Sažetak
Analizom 1383 ortopantomogramske rendgenske snimke 621 muškog ii 762 
ženska ortodontska pacijenta utvrđena je aplazija 160 M3 kod 260 ispitani-ka, 
odnosno u 18,79%. Nisu nađene statistički značajne razlike u frekventnosti 
aplazije M3 s obzirom na spol ispitanika. Kod kompletnog uzorka češće su 
nedostajali 1— 2 M3 u odnosu na 3—4 M3. Aplazija 2 M3 bila je frekvent- 
nija od ostalih kombinacija. Nisu utvrđene statistički značajne razlike u fre­
kventnosti aplazije M3 s obzirom na pojedine kvadrante zubnih lukova. Bi- 
maksilarna i obostrana pojava aplazije M3 bila je češća od monomaksilamih
i jednostranih. Broj ispitanika s obostranom i jednostrano lijevom lokacijom 
aplazije M3 bio je signifikantno veći od broja ispitanika s jednostrano des­
nom lokacijom. Kod oko 40% ispitanika utvrđeno je da aplazija M3 djeluje 
pozitivno na prostorne prilike u pripadnom kvadrantu, kod 33% ispitanika da 
djeluje negativno, dok kod preostalih nije bilo elemenata na temelju kojih 
bi se utjecaj aplazije M3 mogao okvalificirati na jedan od navedenih načina.
Ključne riječi: treći molar, aplazija
U VO D
Trećem tra jnom  molaru pripao je ep ite t na jnes tab iln ijeg  zuba humane den tic ije  
s obzirom na bro jnost va rija c ija  oblika, veličine, položaja, početka i tra ja n ja  raz­
vojnog procesa kao i učestalosti aplazije . Genetski i filogenetski u tjeca j prihvaćen 
je kao etio loški uzrok navedenih aberacija  (G arn2, Hofm eister6, Kallay7, M arković11)-
Ovakovo shvaćanje dolazi do punog izražaja u tum ačenju Rea i sur.14 prema 
kojem je  ap laz ija  M3 nasljedna anom alija , a li je  istovremeno i odraz regresivne 
metamorfoze uvjetovane civilizacijom , specifičnim  načinom m astikacije  i sm anje­
nim dim enzijam a žvačnog sistema. Ispitivanjem  porodičnih stabala višečlanih ob i­
te lji L jupči10 je  utvrdio, da se ap laz ija  Ms prenosi kao dom inantna i recesivna na­
sljedna osobina.
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U odnosu na sve ostale zube ap laz ija  M3 je  najčešća, a može istovremeno za­
hvatiti jedan, dva ili sve kvadrante. (G rahnen4, Lundstrom9, Ljupči10, M arković11, 
N ad12, Salzm ann15, Sonnabend16). Opća učestalost ap laz ije  M3 ovisi o rasnim, e t­
ničkim, antropološkim  i ekološkim faktorim a (Kallay') na što ukazuje velika razno­
likost podataka prikazanih na Tablici 1. Prema nalazima G arna2, Kallaya7 i Na- 
dove12, ap laz ija  M3 je  frekventn ija  kod osoba ženskog spola. O po jedinačnoj uče­
stalosti ap laz ije  Ms ima mnogo manje podataka. G rahnen i Sonnabend16 izvje­
štavaju da uz manje razlike u frekvenciji najčešće nedostaje samo 1 Ms, a zatim 
redom slijed i istovremena ap laz ija  2 Ms, 4 Ms, dok se ap laz ija  po 3 Ms nalazi na 
posljednjem  mjestu.
A d ler7 i N ad12 zab iljež ili su veću učestalost ap laz ije  Ms u maksili, a Garn i sur.3 
u m andibuli.
Pored utvrđivanja opće i po jedinačne učestalosti ap laz ije  Ms u ortodontskoj ka­
zuistici, te frekventnosti ove pojave s obzirom na lokaciju  u instraživanjim a 
uk ljuč ili smo i isp itivan je  u tjeca ja  ap laz ije  Ms na prostorne prilike  u pripadnom  
kvadrantu zubnog luka.
MATERIJAL I METODA RADA
Ispitivani m aterija l sastojao se od 3134 ortopantom ogram ske rendgenske snim­
ke, koje su način jene u d ijagnostičke  svrhe u pos ljedn jih  8 godina kod 1459 muš­
kih i 1675 ženskih pacijenata  Zavoda za ortodonciju  Stomatološkog Fakulteta u 
Zagrebu. Iz cje lokupnog uzorka morali smo izdvojiti 838 muških i 913 ženskih is­
p itan ika  m lađih od 12 godina, kod kojih se nedostatak 1 -4  Ms n ije  mogao sma­
tra ti pouzdanim zbog mogućnosti kasne m inera lizacije  tog zuba. U selekcijom 
dobivenoj grupi, koja se sastojala od 621 muškog i 762 ženska isp itan ika utvrdili 
smo opću i po jedinačnu učestalost ap laz ije  M3 te frekventnost ove pojave s ob ­
zirom na lokaciju . Posebno smo isp ita li međuodnos bro ja isp itan ika s mono- i 
b im aksilarnom  lokacijom  ap laz ije  Ms. Ispitivanjem  prostornih prilika  u pripadnom  
kvadrantu zubnog luka utvrdili smo tri osnovne varijan te  u postavu zubi na te ­
melju kojih je  izvršeno vrednovanje u tjeca ja  ap laz ije  M 3 s obzirom na postojeće 
i buduće prostorne prilike. U tjecaj ap laz ije  Ms okva lific iran  je  kao pozitivan kod 
nalaza primarne, sekundarne ili kom bin irane kompresije, a negativan kod pre­
kida u kontinu ite tu  zubnog niza zbog ekstrakcije Mi, h ipodoncije  ili o ligodoncije , 
te rastresitog postava zubi zbog m ikrodoncije  ili m akrognatije . Kod harm oničnog 
postava zubi u tjeca j ap laz ije  M3 na prostorne prilike  označen je  kao neutra lan.
REZULTATI
Analizom 1383 ortopantom ogram ske rendgenske snimke način jene u d ija g n o ­
stičke svrhe utvrd ili smo ap laziju  1 -4  Ms kod 260 isp itanika, odnosno u 18,79%.
U muškoj skupini sastavljenoj od 621 isp itan ika zab iljež ili smo ap laz iju  275 Ms 
kod 115 isp itan ika što iznosi 18,52%.
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Tablica 1
UČESTALOST APLAZIJE M3 PREMA POJEDINIM AUTORIMA




Adler7 bijela Mađari 27,5%
Brothwell7 bijela Evropljani 5,8—25%
crna Afrikanci 0,2—4,4%
crna Američki crnci 11,0%
žuta Kinezi 32,2%
žuta Japanci 18,4%





Euler7 bijela Česi 13,3%
Garn i sur.3 bijela Sjev. Amerikanci 16,4%
Heilman5 bijela Mađari 49,0%
Hotz7 bijela Švicarci 25,0%
Ljupči10 bijela Jugoslaveni (Srbi, Albanci, 20,95%
Crnogorci)
Moramarco8 bijela Nijemci 25,0%
Nad12 bijela Jugoslaveni (Slavonci) 27,3%
Nanda13 bijela Sjev. Amerikanci 9,0%
Pederson4 žuta Eskimi 36,6%
Sonnabend16 bijela Nijemci 22,5%
Thomas8 bijela Sjev. Amerikanci 25,0%
Tablica 2
POJEDINAČNA UČESTALOST APLAZIJE M3
aplazija M3 m. ž.
1 m3 28,6% 25,5%
2 M3 29,6% 33,1%
3 M3 15,5% 15,2%
4 M3 26,2% 26,2%
Tablica 3
UČESTALOST APLAZIJE M3 PO KVADRANTIMA
m. 24,7% m. 24,0%
ž. 28,2% ž. 24,2%
m. 25,8% m. 25,5%
ž. 22,8% ž. 24,8%
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Tablica 4
DISTRIBUCIJA ISPITANIKA S OBZIROM NA MONO- ILI 
BIMAKSILARNU LOKACIJU APLAZIJE M3








DISTRIBUCIJA ISPITANIKA S OBZIROM NA JEDNOSTRANU 
ILI OBOSTRANU LOKACIJU APLAZIJE M3




















U ženskoj skupini sastavljenoj od 762 isp itan ika zab iljež ili smo ap laz iju  351 Ms 
kod 145 isp itan ika što iznosi 19,03%.
Pojedinačna učestalost ap laz ije  Ms odvojeno po spolu prikazana je  na Tablici 2.
D istribucija  ap laz ije  Ms po kvadrantim a prikazana je  za svaki spol posebno na 
Tablici 3.
D istribucija  isp itan ika s obzirom na lokaciju  Ms odvojeno po spolu prikazana 
je  na Tablici 4 i 5.
U tjeca j ap laz ije  na prostorne prilike  u pripadnom  kvadrantu zubnog luka odvo­
jeno po spolu prikazan je  na Tablici 6.
RASPRAVA
Podaci o općoj učestalosti ap laz ija  M 3 varira ju  ovisno o karakteristikam a isp i­
tivanog uzorka, a li u pravilu svi ukazuju na veliku frekventnost ove pojave. S ob­
zirom na raznolikost prezentiranih podataka na Tablici 1 možemo zaključ iti da se 
sa frekvencijom  od 18,79% nalazim o u gorn jo j četvrtin i raspona, koje je  Brothwel7 
predvidio za b ije le  stanovnike Evrope. U odnosu na podatke domaćih autora naši 
su nalazi skoro identičn i s podacim a dobivenim  na Kosovu (L jupč i10).
Opća učestalost ap laz ije  Ma b ila je  samo 0,5% više kod naših ženskih isp ita ­
nika, što je  u svakom slučaju statistički beznačajno. Pored navoda o s ign ifikan tno 
češćoj pojavi ap laz ije  Ms kod osoba ženskog spola b ilo  je  i nalaza, koji odgova­
raju našim rezultatim a (G orlin  i G oldm an4, L jupči10).
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A na liz ira juć i po jedinačnu učestalost ap laz ije  Ms možemo zaključ iti da češće ne­
dostaju 1 -2  Ms u odnosu na nedostatak 3 -4  Ms.
Isp itivanja ove vrste, koja su ran ije  obavili Banks7, G orlin  i G o ldm an4, G rahnen4 
i Sonnabend16 ukazuju na identičnost n jihovih i naših podataka. S obzirom na re- 
dosljed frekventnosti nedostataka 1—4 Ma kod naših isp itan ika  su najčešće ne­
dosta ja la  po 2 M3, što je  naročito b ilo  izraženo u ženskoj skupini, a u najm anjem  
broju slučajeva nedosta ja li su istovremeno po 3 Ms. G rahnen4 i Sonnabend16 su 
ob javili nešto d rugač ije  rezultate prema kojima najčešće nedostaje samo 1 Ms, 
koji kod nas po redoslijedu dolazi na drugo mjesto. Isp itu jući učestalost ap laz ije  
Ms po kvadrantim a utvrd ili smo, da postoje manje razlike između isp itan ika muš­
kog i ženskog spola.
Kod muških je  b ilo  najviše ap laz ija  M3 u donjem  desnom kvadrantu, a kod že­
na u gornjem  desnom. S obzirom na pojedinu čeljust, kod muških je  zabilježeno 
oko 1,5% više ap laz ija  Ms u don jo j, a kod žena oko 4% više u gorn jo j če ljusti. 
Razlike u učestalosti ap laz ije  M3 s obzirom na desnu ili lijevu stranu nađene su 
jed ino u ženskoj skupini u iznosu od 2%. M eđutim  sve ove razlike su statistički 
beznačajne. Do nešto d rugač ijih  podataka došli smo ana liz ira juć i d is tribuciju  
isp itanika s obzirom na lokaciju  ap laz ije  Ms.
Kod najvećeg bro ja isp itan ika ap laz ija  M3 nađena je  obostrano i b im aksilarno. 
Postotak isp itan ika s nalazom ap laz ije  Ms jednostrano lijevo ili samo u maksili bio 
je veći od suprotne kom binacije. Statističkom obradom  podataka o učestalosti is­
p itanika s obzirom na lokaciju  ap laz ije  Ms uz prim jenu x2 testa utvrd ili smo da ne 
postoje statistički značajne razlike s obzirom na mono- ili b im aksilarnu lokaciju . 
(X2 =  2,02). Međutim  razlike između ukupnog bro ja isp itan ika  s jednostranom  i 
obostranom lokacijom  ap laz ije  Ms pokazale su se statistički značajne (x2 — 29,74).
Naime kod najvećeg bro ja isp itan ika nađena je  obostrana ap laz ija  M 3, a što 
se tiče jednostran ih  nalaza veći broj isp itan ika ima ap laz iju  M3 jednostrano lijevo.
Procjenom položaja zubi u svakom kvadrantu u kojem je  nađena ap laz ija  M3 
došli smo do zaključka da njena pojava češće d je lu je  pozitivno na postojeće pro­
storne prilike, u odnosu na negativnu ili neutra lnu varijan tu . N eutra ln i u tjecaj 
ap lazije  M3 u trenutku procjene mogao bi d ije lom  u završnoj fazi rasta postati i 
pozitivan s obzirom na mogućnost pojave te rc ija rne  kompresije ili kasnog rec id i­
va nakon završenog tretm ana prim arne kompresije.
ZAKLJUČAK
Provedeno isp itivan je  opće i po jedinačne učestalosti ap laz ije  M3 kao i u tjeca ja  
te pojave na prostorne prilike  u pripadnom  kvadrantu kod 1383 ortodontska pa­
cijenta ukazalo je  na slijedeće:
-  A p laz ija  M3 nađena je  kod 260 isp itan ika odnosno kod 18,78%.
-  N ije  utvrđena statistički značajna razlika u frekventnosti ap laz ije  M3 između 
muških i ženskih isp itanika.
-  A p laz ija  1-2 Ms je  učesta lija  od ap laz ije  3 -4  Ms.
Kod isp itan ika oba spola najčešće su istovremeno nedosta ja li po 2 M3, a n a j­
rjeđe po 3 Ms.
-  Nisu utvrđene statistički značajne razlike u frekvenciji ap laz ije  Ms s obzirom 
na lokaciju.
-  Kod većeg bro ja isp itan ika ap laz ija  Ms se po jav lju je  b im aksilarno i obostrano.
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— Nisu utvrđene statistički značajne razlike između bro ja isp itanika s bimaksi- 
larnom odnosno samo maksilarnom ili samo m andibularnom  lokacijom  ap laz ije  
Ms.
— Kod statistički značajno većeg većeg bro ja isp itan ika ap laz ija  Ms je nađena 
obostrano, odnosno jednostrano lijevo u odnosu na jednostrano desnu lokaciju .
— Kod većeg bro ja isp itanika utvrđeno je da ap laz ija  M 3 d je lu je  pozitivno na 
postojeće ili buduće prostorne prilike  u pripadnom  kvadrantu zubnog luka.
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Summary
AGENESIS OF M 3 A N D  SPACE CONDITIONS IN THE APPROPRIATE 
QUADRANT
Analysing 1383 orthopantom ogram ie X rays of 621 male and 762 fem ale 
orthodontic  pa tie  nits agenesis of M 3 was established in 260 cases., in 18.79%. 
No sta tis tica l s ign ifican t d ifference was found in  the frequency o f agenesis M 3 
regard ing the sex of the patents. In the com plete sample more often were 
lacking 1— 2 M 3 in re lation  to 3— 4 M 3. The agenesis of 2 M 3 was more fre ­
quent then the other com binations. No sta tis tica lly  s ign ifican t d ifferences in 
the frequency of agenesis in regard to various quadrants of the denta l arches 
existed. B im axilla r and both sided ap/pearence of agenesis of M 3 was more 
frequent then m onom axilia r or one sided. The num ber of examinies w ith  both 
sided and le ft sided agenesis M 3 was s ign ifican tly  h igher then the one right 
sided. In approxim ate ly  40% it was established tha t agenesis of M 3 had a 
posoitive in fluence upon the space cond itions in the app rop ria te  quadrant, 
in 33% it had a negative effect, w h ile  in the rem ain ing there had not been 
any elements by which the in fluence o f agenesis of M 3 could be in terpre ted 
in the ways m entioned above.
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